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 RESUMEN 
 
 
Introducción: La mujer la gestación está sometida a una serie de cambios 
extrínsecos e intrínsecos relacionados entres sí que la hacen vulnerable a padecer 
alteraciones bucodentales. La mayoría de las mujeres experimentan incremento 
en los síntomas de gingivitis desde el segundo y tercer mes del período de 
gestación, los que continúan hasta el séptimo u octavo, empezando a decrecer en 
el noveno mes. Los estudios hormonales durante este período denotan el 
incremento de estrógeno y progesterona, siendo la encía el órgano blanco para las 
hormonas, estando asociada la gravedad de la inflamación con los niveles 
hormonales. 
 Objetivo: Determinar el estado de salud oral de las primigestas que asisten a 
control prenatal en el consultorio Carlos Trupp, en la ciudad de Talca. 
 Método: Estudio descriptivo, no probabilístico, de 62 gestantes en control entre 
los meses  de Julio a Septiembre del año 2004, donde se les realizó, con previo 
consentimiento informado, un examen bucal y una entrevista estructurada.  
Resultados: La edad promedio de las primigestas fue de 20 años de edad, donde 
el 95.2% presentaba caries, aunque la totalidad de las examinadas tenía historia 
pasada de caries. Además, todas presentaban algún tipo de enfermedad 
periodontal. El COPD promedio fue de 9.58. El 51.6% de las gestantes refirió no 
haber recibido nunca instrucción de higiene. Al momento del examen el 83.9% de 
las embarazadas no había tenido ningún control odontológico. Según el índice de 
higiene oral, el 87% presentaba riesgo de desarrollar caries. 
 Conclusiones:El daño por patologías orales del grupo examinado es extenso, 
tanto por caries como enfermedad periodontal, lo que refleja las medidas tanto  
preventivas como curativas son deficientes para este sector de la población, por lo 
que se deben reforzar las acciones y gestiones para satisfacer las necesidades de 
este grupo. 
 
